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Definicion

s Enfermedad sistémica caracterizada por la pérdida o falta de S e———
incremento de peso 'Y/O talla_ de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

s Generalmente producida por falta de ingesta y/o aumento
de las pérdidas.

s Primaria: inadecuado aporte de nutrientes.

s Secundaria: originada por diferentes patologias:
s Enfermedades renales — GI — respiratorias crénicas (FQ)
= VIH
s Enfermedades metabdlicas
= Trastornos neurologicos
= TCA " £
»
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Definicion

= Malnutricidn caldrico-proteica es consecuencia de una dieta i ——
insuficiente en la que se combinan aportes inadecuados de: e

s Proteinas

= Energia

s Vitaminas

s Micronutrientes

= Situacidén agravada por circunstancias ambientales
desfavorables:

m Servicios de salud inadecuados
m Atencidn materno-infantil ineficaz
= Falta de agua potable y saneamiento ambiental *5,
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Estrategias en Chile

Departamento

s Entre 1960 y 2000 Chile logré erradicar la desnutriciéon dePeatia y Girugla nfant Sur

infantil, pasando de una prevalencia de 37% a 2,2% en nifios
y nifias <6 afios, incluyendo la desnutricién leve hasta 2015.

= Servicio Nacional de Salud amplié su cobertura de atencién.

= Servicios gratuitos de medicina preventiva y de atencion de
salud, control pre y post natal, atencion del parto en
maternidades, control de nifio sano con cobertura de
vacunaciones y entrega de alimentos.

s Programas de recuperacion de nifnos y nifias desnutridos,
aplicando estrategias cerradas (centros de la Corporacidn para la
Nutriciéon Infantil [CONIN]) y ambulatorias (programa de la
Colocacién Familiar del Desnutrido [COFADE]).

= Alerta actual,en 2017 estaria en 3,2%
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Estrategias en Chile

= Entrega de alimentos a nifios y nifios en salas cunas y jardines

infantiles, asi como a alumnos de la ensefianza basica en todas las Departamento

de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

escuelas publicas del pais.
= Se aumentd cobertura de agua potable y de alcantarillado.
= Planificacién familiar.

= Aumento de los niveles de escolaridad del conjunto de la
poblacidén y en especial de la madre.

s Reduccidn de los niveles de pobreza.

= Tratamiento adecuado de las patologias prevalentes (diarrea,
deshidratacién, infecciones respiratorias).

s Politica de Estado, aplicada de manera sostenida durante
décadas, independientemente de los vaivenes politicos y
econdémicos que sufrié el pais.
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Epidemiologia: mortalidad infantil

Chile: tasa de mortalidad infantil, neonatal y postneonatal. 1815.2000
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Factores de riesgo

s Pobreza

Departamento

[ | < 6 meses de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

s Madres adolescentes

s Baja educacién materna

s Prematurez

= Suspensién precoz de lactancia materna

s Alimentacién complementaria inadecuada
» Infecciones frecuentes

= Ninos hospitalizados - institucionalizados
s Enfermedades crdénicas

www.med.uchile.cl




www.med.uchile.cl

Factores de riesgo

o-- |
‘\r—\ e

1 \MLENEDS ) t,
NUTK\C\(N \E 'D PER ODOS ‘ RIESEO

o - o" CRTICDS .""
DE
GRECIMIENTD
U(:_V%%i:_%l&ﬁg\ﬁo ,:

- - -—’




Consecuencias

Departamento

= CONSECUENCIAS A CORTO PLAZO dePedatia y irugia nfant Sur

Mayor riesgo de muerte

Mayor cantidad y duracién de las infecciones

e Menor crecimiento

e Deterioro del desarrollo psicomotor

Menor capacidad de aprendizaje
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Riesgo de morir

Departamento
de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

QGrave
(< 60% P/E)
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Consecuencias

Departamento

= CONSECUENCIAS A LARGO PLAZO dePeiari y irugi fani Sr

e Menos anos de escolaridad
e Menor rendimiento intelectual
e Menor desarrollo de capital humano

Menor capacidad de crecimiento econdémico (perpetuacién
de la pobreza)
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Clinica

www.med.uchile.cl

Primer signo es retraso del crecimiento. También se observa
disminucién de actividad fisica y RDSM.

Disminucidn de tejido celular subcutaneo.
Atrofia de masas musculares.

Pelo ralo, depigmentado y caedizo.
Aumenta susceptibilidad a infecciones.
Dificultades para mantener equilibrio H-E.

Menor perimetro craneal, disminucién de arborizacion
dendritica y alteraciones de la orientacién del axén.
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Clinica y diagndéstico

s Anamnesis:

Antecedentes perinatales
Antecedentes moérbidos

Antecedentes socioecondmicos y familiares
Factores de riesgo

Encuesta alimentaria detallada

s Examen fisico:
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Hidratacién

Palidez

Lesiones de piel y fanéreos, oculares
Edema

Visceromegalia

Ex segmentario completo
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Clinica y diagndéstico

s Antropometria:

Departamento
| P/E de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

s T/E
n P/T
s IM/E
m % P/T (peso real/peso p50 para talla)
s Normal 90 -110%
s Desnutricién leve 80-90%
s Desnutricién moderada 70-80%
= Desnutricién grave <70%

m Curva de crecimiento
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Estudio de laboratorio

Departamento

| HemO grama de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

» Perfil bioquimico
s GSV

= ELP-Ca-P-Mg
= VIH

s Hormonas tiroideas
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Tratamiento

Departamento

| Obj etiVOS . de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

= Aportar nutrientes para mejorar signos de deficiencias
= Recuperar las funciones metabdlicas

s Proveer los depédsitos corporales

s Permitir un crecimiento recuperador

= Mantener un crecimiento normal
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Tratamiento

Departamento

[ | FOIma.S ].eves a. mOderadaS: de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

= Corregir errores dietéticos
s Cubrir necesidades energéticas y de nutrientes esenciales
= Evaluar periédicamente curva de crecimiento
s 1%, 2% 4° semana
s Mensual
s Cada 6 meses
s Derivar a especialista
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Tratamiento

Departamento

s Desnutrido grave — urgencia — hospitalizar de Pediatray Cirugi fant S

s Primeras 48 horas estabilizacidn:
m Correccidén hipoglicemia
m Tratar hipotermia
s Hidratar
m Correcciones electroliticas
s Uso ATB (inmunodeficiencia)
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Tratamiento

Actividad Tratamiento inicial: Rehabilitacion: Seguimiento:

dias 1-2 dias 3—7 semanas 2-6 semanas 7-26

Tratar o prevenir:

hipoglueemia - >
hipotermia = = >
deshidratacion == —————- >

Corregir el desequilibrio === @ ——— — >
electrolitico

Tratar la infeccion ————-— e T~ ;F hi

Corregir las carencias de S ENNET0 ——9K— CON hierro —
micronutrientes

Iniciar la alimentacion === = ——— — >

Aumentar la alimentacion hasta e e e >
recuperar la pérdida de peso
(«crecimiento compensador )

Estimular el desarrollo emocional @  --———-—------"--—--- -+ - ——— ——— >
v sensorial

Prepararefata e e —— >
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Cantidad por 100 ml

F-75 F-100
Energia 75 Kcal 100 Kcal
Proteina 0,89 1,79
Lactosa 1,39 4,24
Potasio 3,6 mmol 5,9 mmol
Sodio 0,6 mmol 1,9 mmol
Magnesio 0,43 mmol 0,73 mmol
Zinc 2,0 mg 2,3 mg
Cobre 0,25 mg 0,25 mg
% de energia de:
Proteina 5% 12 %
Grasa 32 % 53 %
Osmolaridad 333 mOsm/I 419 mOsm/|

www.med.uchile.cl



Tratamiento

[ | FC’)I'mU.la. 75 Departamento

de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

= Administrar con frecuencia y en pequeifias cantidades (SNG en
caso necesario).

= Recibird como minimo 80 kcal/kg al dia, pero no mas de 100
kcal/kg al dia.

= Es necesario mantener el volumen del régimen en 130 ml/kg al
dia, reduciendo gradualmente la frecuencia de las comidas y
aumentando el volumen de estas ( cada 4 horas).

Dias Frecuencia Volumenfkgtoma Volumen/kg'dia
12 cada 2 horas Mml 130 mi

35 cada 3 horas 16mi 130 mi

£ en adelante cada 4 horas 22 mi 130 ml
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Tratamiento

Departamento

| FC’)ImU.].a. ]. OO de Pediatria y Cirugia Infantil Sur

= La{f. inicial finaliza cuando el nifio empieza a tener hambre.

= Indica que las infecciones estan controladas, el higado es capaz
de metabolizar el regimen. Ocurre después de 2 a 7 dias.

= Hay que sustituir el regimen por una cantidad equivalente
durante dos dias, antes de aumentar el volumen ofrecido en cada
comida.

= Importante el apetito del nifio y el estado general y NO el
periodo transcurrido desde el ingreso hospitalario.

www.med.uchile.cl




Tratamiento

Departamento

s Tratamiento multidisciplinario: do Podiatra y CirugaInfen Sr

= Renutriciéon

= Programas de estimulacién motriz
s Apoyo emocional

= Actividad fisica gradual
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